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Herausforderung

Chirurgische Eingriffe in einem Krankenhaus lau-
fen nach einem prozessorientierten Paradigma ab,

beginnend mit der OP-Indikationsstellung und
endend mit der postoperativen Entlassung. In
einer modernen Klinik werden solche Prozesse in
einem zentralen leistungserbringenden Funkti-
onsbereich hochgradig nebenldufig durchgefiihrt.
Insbesondere fiir den Tag des Eingriffs miissen
hierzu zahlreiche Ressourcen - Personal, Séle,
Instrumentarium, postoperative Kapazititen - an
den Prozess gebunden werden. Deren Verfiigbar-
keit und optimale Auslastung ist einerseits im
Interesse einer effizienten und wirtschaftlichen
Leistungserbringung, anderseits aber auch fiir die
Patientenzufriedenheit aufderordentlich wichtig.

Klinische Workflows

Im Zentrum des Vorhabens PERIKLES steht der
klinische Workflow, der mit einem operativen
Eingriff verbunden ist. Oft beginnt dieser mit der
Indikationsstellung in der chirurgischen Ambu-
lanz und endet mit der post-operativen Entlassung
des Patienten. Der von PERIKLES abgebildete
Zeitbereich umfasst hiervon die prastationare und
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chirurgische stationare Verlegung
Indikation Aufnahme

perioperative Phase des Patientenpfades, d.h.
endet mit der Verlegung aus dem OP-Bereich.
Beide Phasen zeichnen sich dadurch aus, dass
berufsgruppen-ibergreifend zusammen gearbei-
tet wird und deshalb ein hoher Kommunikations-
bedarf besteht. Aufderdem finden in ihnen die
Planung und Koordination der Resourcen-intensi-
ven Leistungen statt.

Kerntechnologien

Um ein effizientes OP-Prozessmanagement zu
unterstiitzen, basiert das Vorhaben auf zwei Kern-
technologien

» Business Process Management (BPM)
» Auto-Identifikationsverfahren

BPM-Losungen sind Prozess-bewusste
Informationssysteme, die sicherstellen, dass die
individuellen Workflows einem vom Krankenhaus
definierten strukturierten Ablaufmodell entspre-
chen. PERIKLES setzt hierfiir das an der Universi-
tat Brisbane, Australien, entwickelte innovative
Workflowmanagementsystem YAWL ein und
erweitert dieses um Funktionalititen, mit denen

die speziellen Anforderungen des OP-Prozess-
managements unterstiitzt werden. Es entsteht
dadurch ein System, das sich durch folgende
Eigenschaften auszeichnet

Flexibilitat

Resourcen-Orientierung
Planungsfunktionalitat
Echtzeit-Ereignisse
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Klinischer
- Workflow Events

Ressourcen- Nutzer-
Koordination Schnittstellen

Ein Prozessmodell der prastationdren und peri-
operativen Ablaufe beschreibt, in welcher
Reihenfolge die Arbeitsschritte normalerweise
ablaufen sollen. Das Workflowmanagementsystem
ist dabei in der Lage, die typische Dynamik, die
z.B. durch Notfélle, Plandnderungen und
Ausnahmen entsteht, durch spezielle Flexibilitits-
konzepte abzubilden. Dadurch wird dem Umstand
Rechnung getragen, dass sich auf Fallebene die
einzelnen Patientenpfade oft unterscheiden und
moglicherweise kurzfristige Anderungen
notwendig werden.


http://www.perikles.org/
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Eine neuartige Erweiterung des verwendeten
BPM-Systems ermoglicht die proaktive fallbezo-
gene Koordination der bendtigten Ressourcen auf
der Ebene einzelner Aufgabenbeschreibungen
(Tasks).

Wichtige prozedurale Events am Tag des Eingriffs
werden mittels eines sensorbasierten Auto-Iden-
tifikationsverfahrens abgegriffen und auf den
Prozessfortschritt abgebildet. Es entsteht so ein
konsistenter konsolidierter OP-Plan in Echtzeit.

Mehrwert fiir den Anwender

Die am Patientenpfad beteiligten Arzte, Schwes-
tern und Verwaltungskrafte werden durch das

Workflowmanagementsystem bei ihren administ-
rativen und kommunikativen Aufgaben (wie z.B.
Pramedikationsvisite, stationdre Aufnahme, OP-
Anmeldung) unterstiitzt, indem sie in ein vom
Krankenhaus definiertes flexibles Ablaufmodell
eingebunden werden. Das IT-System integriert
wichtige planungsrelevante Daten - wie etwa
operierende Abteilung, Diagnosen, geplanter Ein-
griff, Andsthesietyp, vorgesehene postoperative
Versorgung - und macht diese fallbezogen den
Beteiligten sichtbar. Der Prozesszustand ein-
schlieRlich relevanter Anderungen wird durch das
System transparent gemacht, z.T. auch mittels
mobiler Endgerate, etwa bei Chirurgen.

Die Planung und Koordination der an dem chirur-
gischen Eingriff beteiligten Ressourcen wird
berufsgruppen-ibergreifend ermoglicht, potenzi-
elle Engpasse aufgrund von Nichtverfiigbarkeit
frithzeitig erkannt. Daraus resultieren eine ent-
sprechend effiziente Prozessfithrung und eine
erhohte Prozesssichtbarkeit.
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(Evaluationspartner)

» BPM Group der Queensland University of
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